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ＨＬＡＢ２７检测在脊柱关节炎诊断中的应用价值

姚　玮

（安徽省中医院实验中心，安徽合肥２３００３１）

　　摘　要：目的　分析人类白细胞抗原Ｂ２７（ＨＬＡＢ２７）在脊柱关节炎（ＳｐＡ）中的诊断价值。方法　采用流式细胞术检测２９８

例ＳｐＡ患者（ＳｐＡ组）和１９５例非ＳｐＡ患者（非ＳｐＡ组）ＨＬＡＢ２７的表达水平。结果　４９３例患者中，ＨＬＡＢ２７阳性２２７例。

ＳｐＡ组中强直性脊柱炎（ＡＳ）、幼年脊柱关节炎（ＪＳｐＡ）、反应性关节炎（ＲｅＡ）、未分化型脊柱关节炎（ＵＳｐＡ）和银屑病关节炎

（ＰｓＡ）患者的 ＨＬＡＢ２７阳性率，分别为８７．６６％、５９．０９％、５８．３３％、３７．１８％、２５．００％；非ＳｐＡ组中类风湿关节炎、风湿性关节

炎、颈椎或腰椎疾病、骨关节炎、痛风性关节炎患者的 ＨＬＡＢ２７阳性率，分别为１８．１８％、１７．８６％、１６．６７％、１１．７６％、０．００％。

ＳｐＡ组与非ＳｐＡ组 ＨＬＡＢ２７阳性率比较差异有统计学意义（犘＜０．０１）。结论　ＨＬＡＢ２７与ＳｐＡ密切相关，可为临床诊断

ＳｐＡ，尤其是ＡＳ提供参考。
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　　脊柱关节炎（ｓｐｏｎｄｙｌｏａｒｔｈｒｉｔｉｓ，ＳｐＡ）又称脊柱关节病或血清

阴性脊柱关节病，是一组互有关联的多系统炎症疾病［１］，包括强

直性脊柱炎（ＡＳ）、幼年脊柱关节炎（ＪＳｐＡ）、反应性关节炎

（ＲｅＡ）、未分化型脊柱关节炎（ＵＳｐＡ）和银屑病关节炎（ＰｓＡ）。

ＳｐＡ的发病与遗传及感染等因素密切相关，遗传因素中，人类白

细胞抗原Ｂ２７（ＨＬＡＢ２７）与ＳｐＡ关系最密切，尤其是ＡＳ患者。

本次研究选择了２９８例ＳｐＡ患者和１９５例非ＳｐＡ患者进行

ＨＬＡＢ２７的检测，分析ＨＬＡＢ２７在ＳｐＡ中的诊断价值。

１　资料与方法

１．１　一般资料　收集２０１２年１０月至２０１３年１１月本院骨科、

风湿科和推拿科门诊及住院患者４９３例。其中，符合国际评估

强直性脊柱炎工作组（ＡＳＡＳ）中轴型ＳｐＡ分类诊断标准
［２］的

ＳｐＡ患者２９８例（ＳｐＡ组），包括ＡＳ１５４例、ＪＳｐＡ２２例、ＲｅＡ３６

例、ＵＳｐＡ７８例、ＰｓＡ８例；其余１９５例非ＳｐＡ患者（非ＳｐＡ组）

诊断符合风湿协会修订的诊断标准或各类疾病相应的国际标

准，其中，确诊为类风湿关节炎３３例、风湿性关节炎２８例、颈椎

或腰椎疾病７２例、骨关节炎３４例、痛风性关节炎２８例。４９３例

患者中男性２８９例，女性２０４例，年龄５～７８岁。

１．２　仪器与试剂　美国ＢｅｃｋｍａｎＣｏｕｌｔｅｒ公司的ＥｐｉｃｓＸＬ型流

式细胞仪，美国ＢＣ公司的 ＨＬＡＢ２７ＦＩＴＣ／ＨＬＡＢ７ＰＥ双标记

试剂。

１．３　方法　将患者的乙二胺四乙酸（ＥＤＴＡ）抗凝全血２５μＬ

及 ＨＬＡＢ２７ＦＩＴＣ／ＨＬＡＢ７ＰＥ双标记的试剂５μＬ依次加入

流式细胞仪配套试管中，混匀，室温避光１５ｍｉｎ后，加入氯化

铵溶血剂１ｍＬ，混匀，室温避光１５ｍｉｎ后，上机检测。通过软

件分析结果，若 ＨＬＡＢ２７＋／ＨＬＡＢ７－细胞占淋巴细胞的百

分率大于９０％，判定为 ＨＬＡＢ２７阳性；反之，ＨＬＡＢ２７＋／

ＨＬＡＢ７－细胞占淋巴细胞的百分率小于或等于９０％，判定为

ＨＬＡＢ２７阴性。

１．４　统计学处理　采用ＳＰＳＳ１９．０软件进行统计学分析，计

数资料以百分率表示，采用χ
２ 检验，以犘＜０．０５为差异有统

计学意义。

２　结　　果

２．１　ＨＬＡＢ２７阳性患者的性别与年龄分布情况　４９３例患

者中，ＨＬＡＢ２７阳性２２７例，阳性率为４６．０４％，男性患者

ＨＬＡＢ２７阳性率（５３．９８％）明显高于女性患者（３４．８０％），差

异有统计学意义（χ
２＝１７．５８，犘＜０．０１）。ＨＬＡＢ２７阳性表达

患者多集中在１７～＜４６岁。见表１。

２．２　ＳｐＡ组和非ＳｐＡ组中各类疾病患者 ＨＬＡＢ２７阳性例数

及阳性率比较　ＳｐＡ组中ＡＳ、ＪＳｐＡ、ＲｅＡ、ＵＳｐＡ和ＰｓＡ 患者

的 ＨＬＡＢ２７ 阳性率，分别为８７．６６％、５９．０９％、５８．３３％、

３７．１８％、２５．００％；非ＳｐＡ组中类风湿关节炎、风湿性关节炎、

·２０６２· 国际检验医学杂志２０１４年１０月第３５卷第１９期　ＩｎｔＪＬａｂＭｅｄ，Ｏｃｔｏｂｅｒ２０１４，Ｖｏｌ．３５，Ｎｏ．１９



颈椎或腰椎疾病、骨关节炎、痛风性关节炎患者的 ＨＬＡＢ２７

阳性率，分别为１８．１８％、１７．８６％、１６．６７％、１１．７６％、０．００％。

见表２。

表１　　ＨＬＡＢ２７阳性患者的年龄与性别分布情况

年龄（岁）
ＨＬＡＢ２７

阳性例数（狀）

ＨＬＡＢ２７阳性率［％（狀／狀）］

男性 女性

０～＜１７ １３ ６６．６７（１０／１５） ４２．８６（３／７）

１７～＜３１ ９３ ７４．１２（６３／８５） ５３．５７（３０／５６）

３１～＜４６ ８０ ６６．２７（５５／８３） ４２．３７（２５／５９）

４６～＜６１ ３３ ２９．８７（２３／７７） １７．５４（１０／５７）

≥６１ ８ １７．２４（５／２９） １２．００（３／２５）

合计 ２２７ ５３．９８（１５６／２８９）３４．８０（７１／２０４）

表２　　ＳｐＡ组和非ＳｐＡ组中各类疾病患者 ＨＬＡＢ２７

　　阳性例数及阳性率比较

组别 狀
ＨＬＡＢ２７阳性

例数（狀）

ＨＬＡＢ２７

阳性率（％）

ＳｐＡ组

　ＡＳ患者 １５４ １３５ ８７．６６

　ＪＳｐＡ患者 ２２ １３ ５９．０９

　ＲｅＡ患者 ３６ ２１ ５８．３３

　ＵＳｐＡ患者 ７８ ２９ ３７．１８

　ＰｓＡ患者 ８ ２ ２５．００

非ＳｐＡ组

　类风湿关节炎患者 ３３ ６ １８．１８

　风湿性关节炎患者 ２８ ５ １７．８６

　颈椎或腰椎病患者 ７２ １２ １６．６７

　骨关节炎患者 ３４ ４ １１．７６

　痛风性关节炎患者 ２８ ０ ０．００

２．３　ＳｐＡ组和非ＳｐＡ组ＨＬＡＢ２７阳性率的比较　ＳｐＡ组与

非ＳｐＡ组的 ＨＬＡＢ２７ 阳性率差异有统计学意义 （χ
２ ＝

１３４．６２，犘＜０．０１），见表３。

表３　ＳｐＡ组和非ＳｐＡ组 ＨＬＡＢ２７阳性率的比较

组别
ＨＬＡＢ２７阳性

例数（狀）

ＨＬＡＢ２７阴性

例数（狀）

ＨＬＡＢ２７

阳性率（％）

ＳｐＡ组 ２００ ９８ ６７．１１

非ＳｐＡ组 ２７ １６８ １３．８５

３　讨　　论

ＨＬＡＢ２７属于 ＨＬＡⅠ类分子，人们很早就发现 ＨＬＡ

Ｂ２７的阳性表达与ＳｐＡ，尤其是 ＡＳ的发生有关。分析 ＨＬＡ

Ｂ２７的表达情况不仅有助于ＳｐＡ的早期诊断，而且可以进行

病情严重程度的分析和预后的判断［３］。ＳｐＡ患者有不同程度

的眼、口腔、肠道、肺、心脏及肌肉病变，这类疾病具有一些共同

的特点，如：遗传易感因子主要为 ＨＬＡＢ２７；以肌腱骨附着点

炎症为基本的病理改变；常累及脊椎、骶髂关节和四肢大关节；

类风湿因子阴性，如果疾病早期得不到控制可进展至脊柱强直

或关节强直（脊柱和关节强直是 ＳｐＡ 患者主要致残的原

因）［４５］。早期诊断、及时治疗是减少ＳｐＡ患者残疾发生的关

键，故早期诊断尤为重要。

ＳｐＡ包括 ＡＳ、ＪＳｐＡ、ＲｅＡ、ＵＳｐＡ、ＰｓＡ 等，本次研究中

ＳｐＡ组 ＨＬＡＢ２７阳性率为６７．１１％，ＡＳ患者的 ＨＬＡＢ２７阳

性率高达８７．６６％，表明 ＨＬＡＢ２７与ＳｐＡ，尤其是 ＡＳ密切相

关。ＪＳｐＡ的早期病变不典型，但骶髂关节损害发生率较高，当

患者出现外周关节炎，尤其是下肢大关节或持续性肌腱端炎症

时，需尽早检查 ＨＬＡＢ２７
［６］。本次研究中ＪＳｐＡ患者 ＨＬＡ

Ｂ２７阳性率为５９．０９％，表明 ＨＬＡＢ２７对ＪＳｐＡ有重要的辅助

诊断价值。ＲｅＡ是一种关节外感染因子所引发的炎症关节

病，与ＨＬＡＢ２７相关，本次研究中ＲｅＡ患者ＨＬＡＢ２７阳性率

为５８．３３％，而文献［７］报道该数据为８４．００％，ＨＬＡＢ２７阳性

率出现差异可能与病例数不同、检测方法不同等因素有关。

ＵＳｐＡ患者 ＨＬＡＢ２７阳性率为 ３７．１８％，但 ＳｉｌｖａＲａｍíｒｅｚ

等［８］研究发现 ＨＬＡＢ２７阳性的ＵＳｐＡ患者发病年龄较早，炎

症更易向较严重的程度发展，预后及转归均比 ＨＬＡＢ２７阴性

患者差。本次研究中８例ＰｓＡ患者，仅有２例 ＨＬＡＢ２７阳

性，阳性率只有２５．００％，与国外文献报道的中轴关节受累的

ＰｓＡ患者 ＨＬＡＢ２７阳性率（２０．００％～４０．００％）相近
［９］，表明

ＰｓＡ与 ＨＬＡＢ２７相关。

另外，非ＳｐＡ组中类风湿关节炎、风湿性关节炎、颈椎或

腰椎疾病、骨关节炎患者中 ＨＬＡＢ２７虽然也存在一定的阳性

率，但ＳｐＡ组与非ＳｐＡ 组 ＨＬＡＢ２７阳性率比较差异有统计

学意义（犘＜０．０１），可为临床诊断鉴别ＳｐＡ患者和非ＳｐＡ患

者提供参考依据。

综上所述，ＳｐＡ组 ＨＬＡＢ２７阳性表达均有不同程度增

高，尤其ＡＳ患者的阳性率最高。２００９年 ＡＳＡＳ中轴型ＳｐＡ

的分类标准将 ＨＬＡＢ２７阳性作为诊断指标之一，ＨＬＡＢ２７

阳性是预测有ＳｐＡ部分不典型临床表现患者是否会发展为

ＡＳ的一个很好的指标
［１０］。因此，ＨＬＡＢ２７检测对诊断ＳｐＡ，

尤其是ＡＳ有着重要的作用。
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